
Ogłoszenie o zmianie ogłoszenia
Modernizacja przepompowni tlenu w WSPR w Poznaniu w związku z przeciwdziałaniem

COVID19

SEKCJA I - ZAMAWIAJĄCY

1.1.) Nazwa zamawiającego: Wojewódzka Stacja Pogotowia Ratunkowego w Poznaniu

1.3.) Krajowy Numer Identyfikacyjny: REGON 639686132

1.4.) Adres zamawiającego:

1.4.1.) Ulica: Rycerska 10

1.4.2.) Miejscowość: Poznań

1.4.3.) Kod pocztowy: 60-346

1.4.4.) Województwo: wielkopolskie

1.4.5.) Kraj: Polska

1.4.6.) Lokalizacja NUTS 3: PL415 - Miasto Poznań

1.4.7.) Numer telefonu: 618648812

1.4.8.) Numer faksu: 618663735

1.4.9.) Adres poczty elektronicznej: sekretariat@ratownictwo.med.pl

1.4.10.) Adres strony internetowej zamawiającego: www.ratownictwo.med.pl

1.5.) Rodzaj zamawiającego: Zamawiający publiczny - osoba prawna, o której mowa w art. 4 pkt 3
ustawy (podmiot prawa publicznego)

1.6.) Przedmiot działalności zamawiającego: Zdrowie

SEKCJA II – INFORMACJE PODSTAWOWE

2.1.) Numer ogłoszenia: 2021/BZP 00163405/01

2.2.) Data ogłoszenia: 2021-08-30 10:36

SEKCJA III ZMIANA OGŁOSZENIA

3.1.) Nazwa zmienianego ogłoszenia:
Ogłoszenie o zamówieniu,

3.2.) Numer zmienianego ogłoszenia w BZP: 2021/BZP 00155388/01

3.3.) Identyfikator ostatniej wersji zmienianego ogłoszenia: 01

3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego ogłoszenia:
SEKCJA IX - POZOSTAŁE INFORMACJE

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:
9.1. Informacje dodatkowe

Przed zmianą: 
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Zamawiający wymaga aby zamówienie zostało wykonane maksymalnie w terminie do 90 dni od
daty udzielenia zamówienia. Jednym z kryteriów oceny ofert jest skrócony termin dostawy w
związku z powyższym termin dostaw może zostać skrócony zgodnie z ofertą wykonawcy.

1) Zamawiający przewiduje odbycie przez wykonawcę wizji lokalnej oraz sprawdzenia przez
wykonawcę dokumentów niezbędnych do realizacji zamówienia dostępnych na miejscu u
zamawiającego.
2) Zamawiający umożliwia przeprowadzenie wizji lokalnej dla zainteresowanych Wykonawców
po uprzednim zgłoszeniu na adres e-mail:
lukasz.paczkowski@ratownictwo.med.pl oraz kontakcie telefonicznym pod numerem telefonu:
61 864 88 50. Wizja lokalna odbędzie się w dniach od 24 – 25.08.2021 r. w godzinach od 9:00
do 13:00. 
3) Osoba do kontaktu: Łukasz Paczkowski tel. 61 864 88 50
4) Na podstawie art. 131 ust. 2 zamawiający wymaga złożenia oferty po:
a) odbyciu przez wykonawcę wizji lokalnej lub
b) sprawdzeniu przez wykonawcę dokumentów niezbędnych do realizacji zamówienia
dostępnych na miejscu u zamawiającego.
5) Na podstawie art. 226 ust. 1 pkt. 18 zamawiający odrzuca ofertę, która została złożona bez
odbycia wizji lokalnej lub bez sprawdzenia dokumentów niezbędnych do realizacji zamówienia
dostępnych na miejscu u zamawiającego.

Po zmianie: 
Zamawiający wymaga aby zamówienie zostało wykonane maksymalnie w terminie do 90 dni od
daty udzielenia zamówienia. Jednym z kryteriów oceny ofert jest skrócony termin dostawy w
związku z powyższym termin dostaw może zostać skrócony zgodnie z ofertą wykonawcy.

1) Zamawiający przewiduje odbycie przez wykonawcę wizji lokalnej oraz sprawdzenia przez
wykonawcę dokumentów niezbędnych do realizacji zamówienia dostępnych na miejscu u
zamawiającego.
2) Zamawiający umożliwia przeprowadzenie wizji lokalnej dla zainteresowanych Wykonawców
po uprzednim zgłoszeniu na adres e-mail:
lukasz.paczkowski@ratownictwo.med.pl oraz kontakcie telefonicznym pod numerem telefonu:
61 864 88 50. Wizja lokalna odbędzie się w dniach od 24 – 25.08.2021 r. w godzinach od 9:00
do 13:00 oraz 31.08.2021 - 01.09.2021 r. w godzinach od 9:00 do 13:00
3) Osoba do kontaktu: Łukasz Paczkowski tel. 61 864 88 50
4) Na podstawie art. 131 ust. 2 zamawiający wymaga złożenia oferty po:
a) odbyciu przez wykonawcę wizji lokalnej lub
b) sprawdzeniu przez wykonawcę dokumentów niezbędnych do realizacji zamówienia
dostępnych na miejscu u zamawiającego.
5) Na podstawie art. 226 ust. 1 pkt. 18 zamawiający odrzuca ofertę, która została złożona bez
odbycia wizji lokalnej lub bez sprawdzenia dokumentów niezbędnych do realizacji zamówienia
dostępnych na miejscu u zamawiającego.

3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego ogłoszenia:
SEKCJA V - KWALIFIKACJA WYKONAWCÓW

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:
5.4. Nazwa i opis warunków udziału w postępowaniu

Przed zmianą: 
Zdolności technicznej lub zawodowej:
Zamawiający uzna, że wykonawca spełnia ww. warunek, jeżeli Wykonawca wykonał dostawę, a
w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych również wykonywanych, w okresie
ostatnich 3 lat, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, wraz z
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podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i podmiotów, na rzecz których dostawy
zostały wykonane lub są wykonywane, oraz załączeniem dowodów określających, czy 
te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym dowodami, o których
mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na rzecz którego
dostawy lub usługi zostały wykonane, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych
są wykonywane, a jeżeli wykonawca z przyczyn niezależnych od niego nie jest w stanie uzyskać
tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy; w przypadku świadczeń powtarzających się lub
ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich należyte
wykonywanie powinny być wystawione w okresie ostatnich 3 miesięcy.
Dostawę co najmniej:
a) 2 stanowisk przetłaczarek tlenu medycznego pracującego na ciśnieniu roboczym tlenu
medycznego 200 bar (±10%)

Po zmianie: 
Zdolności technicznej lub zawodowej:
Zamawiający uzna, że wykonawca spełnia ww. warunek, jeżeli Wykonawca wykonał dostawę, a
w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych również wykonywanych, w okresie
ostatnich 3 lat, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w tym okresie, wraz z
podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i podmiotów, na rzecz których dostawy
zostały wykonane lub są wykonywane, oraz załączeniem dowodów określających, czy 
te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym dowodami, o których
mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na rzecz którego
dostawy lub usługi zostały wykonane, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych
są wykonywane, a jeżeli wykonawca z przyczyn niezależnych od niego nie jest w stanie uzyskać
tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy; w przypadku świadczeń powtarzających się lub
ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich należyte
wykonywanie powinny być wystawione w okresie ostatnich 3 miesięcy.
Dostawę co najmniej:
a) 1 stanowiska przetłaczarki tlenu medycznego pracującego na ciśnieniu roboczym tlenu
medycznego 200 bar (±10%)

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:
5.7. Wykaz podmiotowych środków dowodowych na potwierdzenie spełniania warunków udziału
w postępowaniu

Przed zmianą: 
1. W postępowaniu o udzielenie zamówienia zamawiający żąda złożenia oświadczenia, o którym
mowa w art. 125 ust. 1 zgodnie z załącznikiem nr 2 
do SWZ. Oświadczenie, o którym mowa w art. 125 ust. 1 stanowi oświadczenie własne
wykonawcy o niepodleganiu wykluczeniu, spełnianiu warunków udziału 
w postępowaniu lub kryteriów selekcji, które stanowi dowód tymczasowo zastępujący wymagane
podmiotowe środki dowodowe. 
2. W postępowaniu o udzielenie zamówienia zamawiający żąda podmiotowych środków
dowodowych na potwierdzenie spełnienia warunków udziału 
w postępowaniu. Zgodnie z art. 274 ust. 1 ustawy Pzp zamawiający przed wyborem
najkorzystniejszej oferty wezwie wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do
złożenia w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 5 dni, aktualnych na dzień złożenia,
następujących podmiotowych środków dowodowych:
a) Wykaz dostaw, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych również
wykonywanych, w okresie ostatnich 3 lat, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w
tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i podmiotów, na rzecz
których dostawy zostały wykonane lub są wykonywane, oraz załączeniem dowodów
określających, czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym
dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na
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rzecz którego dostawy zostały wykonane, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub
ciągłych są wykonywane, a jeżeli wykonawca z przyczyn niezależnych od niego nie jest w stanie
uzyskać tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy; w przypadku świadczeń powtarzających
się lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich
należyte wykonywanie powinny być wystawione w okresie ostatnich 3 miesięcy.
Dostawę co najmniej:
a) 2 stanowisk przetłaczarek tlenu medycznego pracującego na ciśnieniu roboczym tlenu
medycznego 200 bar (±10%)

Po zmianie: 
1. W postępowaniu o udzielenie zamówienia zamawiający żąda złożenia oświadczenia, o którym
mowa w art. 125 ust. 1 zgodnie z załącznikiem nr 2 
do SWZ. Oświadczenie, o którym mowa w art. 125 ust. 1 stanowi oświadczenie własne
wykonawcy o niepodleganiu wykluczeniu, spełnianiu warunków udziału 
w postępowaniu lub kryteriów selekcji, które stanowi dowód tymczasowo zastępujący wymagane
podmiotowe środki dowodowe. 
2. W postępowaniu o udzielenie zamówienia zamawiający żąda podmiotowych środków
dowodowych na potwierdzenie spełnienia warunków udziału 
w postępowaniu. Zgodnie z art. 274 ust. 1 ustawy Pzp zamawiający przed wyborem
najkorzystniejszej oferty wezwie wykonawcę, którego oferta została najwyżej oceniona, do
złożenia w wyznaczonym terminie, nie krótszym niż 5 dni, aktualnych na dzień złożenia,
następujących podmiotowych środków dowodowych:
a) Wykaz dostaw, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub ciągłych również
wykonywanych, w okresie ostatnich 3 lat, a jeżeli okres prowadzenia działalności jest krótszy – w
tym okresie, wraz z podaniem ich wartości, przedmiotu, dat wykonania i podmiotów, na rzecz
których dostawy zostały wykonane lub są wykonywane, oraz załączeniem dowodów
określających, czy te dostawy zostały wykonane lub są wykonywane należycie, przy czym
dowodami, o których mowa, są referencje bądź inne dokumenty sporządzone przez podmiot, na
rzecz którego dostawy zostały wykonane, a w przypadku świadczeń powtarzających się lub
ciągłych są wykonywane, a jeżeli wykonawca z przyczyn niezależnych od niego nie jest w stanie
uzyskać tych dokumentów – oświadczenie wykonawcy; w przypadku świadczeń powtarzających
się lub ciągłych nadal wykonywanych referencje bądź inne dokumenty potwierdzające ich
należyte wykonywanie powinny być wystawione w okresie ostatnich 3 miesięcy.
Dostawę co najmniej:
a) 1 stanowiska przetłaczarki tlenu medycznego pracującego na ciśnieniu roboczym tlenu
medycznego 200 bar (±10%)

3.4.) Identyfikator sekcji zmienianego ogłoszenia:
SEKCJA VIII - PROCEDURA

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:
8.1. Termin składania ofert

Przed zmianą: 
2021-08-31 10:00

Po zmianie: 
2021-09-03 10:00

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:
8.3. Termin otwarcia ofert

Przed zmianą: 
2021-08-31 11:00
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Po zmianie: 
2021-09-03 11:00

3.4.1.) Opis zmiany, w tym tekst, który należy dodać lub zmienić:
8.4. Termin związania ofertą

Przed zmianą: 
2021-09-29

Po zmianie: 
2021-10-02
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